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方法：2012 年 5 月から 2018 年 3 月までに右内頸静脈穿刺,右前胸部ポート留置を行った
709 例を対象とした.患者の平均年齢は 65.6 歳,男女比は 58：41 であった.原疾患として直腸
癌が最も多く 124 例であった.平均留置期間は G-Ⅰで 438.3 日,G-Ⅱで平均 666.5 日であっ




は t 検定を用い，p＜0.05 を有意差ありとした. 
結果：角度は G-I で中央値 91.6 度,G-II で中央値 58.0 度であった.距離は G-I で中央値
26.0mm,G-II で中央値 36.6mm であった.先端位置は G-I で中央値 51.6mm,G-II で中央値
37.5mm であった.曲率半径は G-I で中央値 9.2R,G-II で中央値 7.1R であった.角度,高さ,曲
率半径の項目で有意差を認めた. 
考察：右内頸静脈穿刺にて CV ポートを留置する際,穿刺点を低く設定し,カテーテルも緩や
かなカーブを描くようにすることでればカテーテルの穿孔や断裂のリスクを減少させるこ
とが可能となる．CV ポートの長期合併症である穿孔や断裂を防ぐためにも留置時に穿刺位
置やカテーテルのカーブに注意を払う必要がある. 
